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Gratulacje dla przysztej
mamy!

Wszystkie kobiety w cigzy maja prawo

do dwach badan ultrasonograficznych

(USG) w trakcie trwania cigzy tak, aby

mozna byto ustali¢ czy ptad rozwija sie
prawidtowo. Kobieta sama decyduje czy
skorzysta z oferowanych badan. Badanie
ultrasonograficzne odbywa sie z reguty
zewnetrznie przez brzuch. Badanie USG nie
stanowi zagrozenia dla matki ani dla dziecka.

L i , : : :
1 1 1 Jezeli matka chce wiedzie¢ czy pt6d ma wady
Pierwsze badanie USG miedzy
1a13 tygodniem ClQZ\/ wrodzone jak np. zespét Downa, przeprowadza

sie badanie ultrasonograficzne (USG)
Podczas badania USG przeprowadzanego w pierwszym przeziernosci fatdu karkowego. Przeziernos¢
trymestrze sprawdza sie: karkowa wraz z badaniem krwi i wiekiem
matki wskazuja na prawdopodobienstwo
wystapienia aberracji chromosomowe;j.

e Czyptod jest zywy

e llos¢ ptodéw - jeden czy wiecej
+ Jak zaawansowana jest cigza Nieprawidtowosci chromosomowe

mogg o0znaczac, ze dziecko urodzi sie
niepetnosprawne umystowo lub fizycznie
i nie bedzie sie prawidtowo rozwijato.

Ustala sie réwniez przewidywany termin porodu.

Drugie badanie USG miedzy
18 a 21 tygodniem ciazy

Podczas drugiego badania USG w drugim trymestrze
sprawdza sie:

«  Organy ptodu (nerki, serce, ptuca itd.)
e Usadowienie tozyska w macicy
»  (Czy ptod rozwija sie zgodnie z przewidywaniami

Badanie moze wykazac:

e Czyu ptodu wystepuja wady genetyczne
e Czywystepuja wady wrodzone np. wady serca




Prawdopodobnienstwo
aberracji chromosomowych

Podczas pierwszego badania prenatalnego
lekarz domowy upewnia sie czy ciezarna
bedzie chciata skorzystac z mozliwosci
wykonania badan majacych na celu ustalenie
ewentualnych aberracji chromosomowych.
Jezeli kobieta wyrazi zgode, zostanie wykonane
badanie krwi. Zgoda na przeprowadzenie
tego badania nie jest jednoczesng zgoda na
inne badania lub zabiegi. Kobieta podejmuje
decyzje za kazdym razem kiedy oferuje sie jej
mozliwos¢ przeprowadzenia kolejnych badan
prenatalnych.

W szpitalu oblicza sie prawdopodobienstwo
wad chromosomowych na postawie badania
krwi matki, przeziernosci fatdu karkowego

i wieku ciezarnej. Wyniki tych badan s3
wiadome podczas pierwszego badania
ultrasonograficznego miedzy 11 a 13 tygodniem
Cigzy i ciezarna uzyska wtedy odpowiedz dot.
prawdopodobiefstwa wystepowania wad u
ptodu.

Dodatkowe badania

Jezeli istnieje ryzyko zwiekszonego
prawdopodobienstwa aberracji
chromosomowych lub jezeli badanie USG
wykaze domniemanie o wadach wrodzonych,
kobieta ma mozliwos¢ poddania sie
dodatkowym badaniom.

Jezeli wyniki wszystkich badan s3 w normie,
daje to poczucie wewnetrznego spokoju; nie
oznacza to jednak, ze dziecko bedzie zdrowe
po urodzeniu. Nie jestesmy w stanie zbadac
wszystkiego i nie wszystkie wady objawiaj3 sie
podczas przeprowadzanych badan.

Warto rowniez uswiadomic sobie, ze badania
moga wskazywac na to, ze ptéd moze miec
wady, jednak nie jesteSmy tego w stanie
stwierdzi¢ ze stuprocentowa pewnoscia. Stad
moze sie okazag, ze nalezy doktadnie rozwazy¢
sytuacje i trzeba bedzie podjac trudne decyzje.

MOZLIWE WYNIKI

Mate prawdopodobienstwo

wystapienia u ptodu aberracji chromosomowych.

U wiekszosci kobiet w cigzy (35%) wystepuje mate ryzyko
wystapienia wad u ptodu.

Podwyzszone prawdopodobienstwo

wystapienia u ptodu aberracji chromosomowych. Mimo,
ze istnieje podwyzszone ryzko, szansa na to, ze ptéd jest
pozbawiony wad genetycznych jest nadal duza. Ryzyko
jest zwiekszone przy wyniku 1 na 300 lub wiecej, np. 1

na 50. Ryzyko wynoszace 1 na 300 oznacza, ze ptdd nie
wykazuje odchylen genetycznych w 299 przypadkach i
tylko w jedym przypadku na 300 moze wystapi¢ wada
gentyczna. Jezeli ryzyko jest podwyzszone, kobieta
poddawana jest dodatkowym badaniom.

Jezeli wyniki wskazuja na podwyzszone ryzyko
wystapienia wad genetycznych u ptodu, kobieta decyduje
czy chce uzyskac wiecej informacji na temat stanu zdrowia
ptodu.




Oto badania jakim moze by¢ poddana kobieta w cigzy:

Badania krwi (NIPT) genetycznego ptodu. Badania przeprowadzane sg w
W krwi matki mozna znalezé materiat genetyczny szpitalu i polegaja na ustaleniu potozenia dziecka
(DNA) ptodu. Dzieki badaniu krwi matki mozna za pomoca ultrasonografu, a nastepnie naktuciu
zbadac prawdopodobiefistwo wystapienia najczesciej brzucha i pobraniu cienka igta tkanki tozyska lub
spotykanych aberracji chromosomowych. Badania ptynu owodniowego z pecherza ptodowego. Pobrany
krwi nie wigza sie z zagrozeniem ani dla matki, ani materiat zostaje wystany do laboratorium i zbadany
dla dziecka. pod katem wad chromosomowych ptodu. Ciezarna

zostanie poinformowana kiedy moze sie spodziewat

Dzieki badaniu NIPT mozna znalez¢ jedynie czes¢
nieprawidtowosci chromosomowych. Badanie to

wynikéw badan.

wykazuje z duzym prawdopodobienstwem trzy z Podczas przeprowadzania biopsji tozyska oraz
najczesciej spotykanych: zesp6t Downa, zespot amniopunkcji istnieje nieznaczne ryzyko aborc;ji.
Edwardsa oraz zesp6t Patau. Ryzyko wynosi 1 na 200 przypadkéw (ponizej 0,5%).
Badanie stanu tozyska i amniopunkcja Badanie tozyska oraz amniopunkcja mogg wykazac
W zaleznosci od zaawansowania cigzy mozna czy ptéd ma wady chromosomowe.

przeprowadzi¢ badanie tozyska lub ptynu
owodniowego w celu zbadania materiatu

Wvyniki badan

Jezeli badania nie wykazuj3 nic niepokojacego
Jezeli badania nie wykazuja nic niepokojacego ciezarna stawia sie na
wczesniej zaplanowane wizyty lekarskie i badania.

Jezeli wystepuja nieprawidtowosci
Jezeli badania wykaza nieprawidtowosci, kobieta ma prawo do
uzyskania porad w szpitalu.

Podczas porad w szpitalu kobieta uzyska informacje na temat istoty
choroby lub wad wrodzonych powodujacych niepetnosprawnosc
dziecka jak réwniez mozliwosci leczenia dziecka po urodzeniu.
Ponadto mozna tez uzyskac porady u pracownika socjalnego

w urzedzie gminy i informacje na temat pomocy i wsparcia po
narodzinach dziecka.

Istnieje réwniez mozliwos¢ nawigzania kontaktu z rodzicami dzieci
niepetnosprawnych lub cierpiacych na te sama chorobe oraz z
organizacjami, ktére moga udzieli¢ dodatkowych informacji na ten
temat poniewaz zajmuja sie na codzien takimi dolegliwosciami.

Kobieta ma petne prawo do podjecia decyzji dot. aborcji jezeli
przeprowadzone badania wskazuj3 na nieprawidtowosci w rozwoju
ptodu. Lekarz udzieli porad medycznych i przedstawi dostepne
mozliwosci postepowania w zaleznosci od konkretnej sytuacji.
Wybér ciezarnej zostanie uszanowany i otrzyma ona petne wsparcie
personelu medycznego.

WIECE] INFORMAC]I

Wiecej informacji na temat

badan ptodu mozna znalez¢
na stronie szpitala
www.sundhedsstyrelsen.dk

Jezeli w gre wchodzi
aborcja

Pt6d moze okazac sie bardzo

chory lub zdeformowany czy tez
uposledzony, co powoduje, ze matka
moze rozwazac przeprowadzenie
aborcji. To bardzo trudna decyzja i

w takiej sytuacji oferujemy porady
zaréwno przed jak i po ewentualnym
zabiegu. Jezeli matka zdecyduje sie
na aborcje po 12 tygodniu lekarz musi
uzyskac zgode na wykonanie zabiegu
w regionalnej radzie d.s. aborcji, ktéra
podejmuje decyzje dot. mozliwosci
przerwania cigzy.

Landsforeningen Spadbarnsdad
(Narodowe Stowarzyszenie ds.
Smiertelnosci Noworodkéw) wydaje
materiaty informacyjne i oferuje
nieodptatny cykl rozmoéw przed

lub po zabiegu. Wiecej informacji
na ten temat znajduje sie na
www.spaedbarnsdoed.dk



